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PMS merupakan kumpulan gejala fisik, psikologis dan emosi yang biasanya 
terjadi selama 6-10 hari sebelum menstruasi. Gejala yang ditimbulkan seperti 
nyeri pada payudara, depresi dan kram perut. Sindrome Premenstruasi terjadi 
karena ketidakseimbangan antara hormone esterogen dan progesterone, 
dimana hormone esterogen mengalami peningkatan. Survey di SMA N 
Colomadu sebanyak 39 (72,3%) siswi mengalami PMS. Tujuan dari 
penelitian ini untuk mengetahui hubungan antara asupan B6, kalsium dan 
aktifitas fisik dengan kejadian sindrom premenstruasi pada siswi di SMA N 
Colomadu. Jenis penelitian ini crosssectional. Jumlah sampel 52 siswi dipilih 
secara propotional random sampling dari semua siswi kelas XI. Data asupan 
diperoleh dengan metode Semi Quantitative Food Frequency, data aktifitas 
fisik dengan wawancara dan PMS dengan buku harian. Data dianalisis dengan 
uji Rank Spearman dan Pearson Product Moment. Sebanyak 18 subjek 
(34,6%) mengalami PMS tingkat sedang. Sebagian besar subjek memiliki 
tingkat asupan vitamin B6 lebih dari AKG 35 subjek (67,3%). Sebagian besar 
subjek memiliki tingkat asupan kalsium kurang dari AKG 37 subjek (71,2%). 
Sebanyak 35 subjek (67,3%) memiliki aktifitas ringan. Hasil bivariat 
menunjukkan bahwa ada hubungan asupan vitamin B6 dengan PMS 
(p=0,002;r=-0,425), kalsium dengan PMS (p=0,004;r=-0,397) dan aktifitas 
fisik dengan PMS (p=0,002:r=-0,423. Terdapat hubungan antara asupan 
vitamin B6, Kalsium dan aktifitas fisik dengan kejadian sindrom 
premenstruasi pada siswi di SMA N Colomadu. 




Pre Menstrual Syndrome (PMS) is a set of physical, psychological and 
emotional symptoms within6-10 days prior to menstruation. Symptoms 
caused by pms are breast pain,depression and stomach cramps.Premenstrual 
syndrome occurs due to an imbalance between the estrogen and progesterone 
hormone, in which the estrogen hormone was increased.Based on survey, 
students experienced 72.3%in SMA N Colomadu PMS.. To determine the 
relationship of intake vitamin B6, calcium and physical  activity to the 
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premenstrual syndrome among female students The Colomadu State High 
School. This research is observational study with cross-sectional design. Total 
of 52 female studentswho were selected using systemic proportional random 
sampling of all female students in class XI was recruiteddata on vitamin B6 
and calcium Intake. Physical activity and PMS level were obtained using 
Semi Quantitative Food Frequency, Interview and  diary. Data were analyzed 
using Rank Spearman and Pearson Product Moment test. A total of 18 
(34,6%) of the subjets experienced moderate PMS levels of 35 subjects 
(67,3%) have high levels of vitamin B6 intake (more than the RDA 
recommendition ). 37subjects have low levels of calcium intake (less than the 
RDA recommendition). A total of 35 subjecs(67,3%) have sedentary activity. 
Statistic test showed that there is a relationship of vitamin B6intake to PMS 
(p=0,002;r=-0,425), Calcium intake to PMS (p=0,004;r=-0,397) and physical 
Activity to PMS (p=0,002;r=-0,423). There is a relationship of vitamin B6 
intake, calcium and pyscal activity to to the premenstrual syndrome among 
female studentsin SMA N Colomadu 




Remaja merupakan masa yang paling penting karena pada masa ini terjadi 
proses perubahan dari masa anak ke masa dewasa. Pada fase ini ditandai 
dengan perkembangan fisik, mental, emosional dan sosial yang sangat cepat. 
Pada periode ini terjadi pematangan reproduksi yang ditandai dengan 
terjadinya menstruasi (menarche). Gejala-gejala yang timbul diantaranya rasa 
tidak nyaman pada daerah perut sampai ketidakstabilan emosi. Hal ini terjadi 
selama 6-10 hari sebelum menstruasi dan akan hilang ketika menstruasi telah 
dimulai, Kondisi ini dikenal dengan premenstrual syndrome (PMS) atau 
sindrom premenstruasi (Ramadhani, 2012). Wanita yang mengalami sindroma 
pramenstruasi terjadi ketidakseimbangan antara hormon estrogen dan 
progesteron, dimana hormon estrogen mengalami peningkatan (Khomsan, 
2007). 
Kadar esterogen yang meningkat akan menganggu proses kimia tubuh 
termasuk vitamin B6. Vitamin B6 dikenal sebagai vitamin antidepresan karena 
berfungsi mengontrol produksi serotonin yang penting dalam mengendalikan 
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perasaan seseorang. Kadar serotonin berhubungan dengan kadar estrogen, 
terjadinya fluktuasi estrogen saat mengalami sindrom premenstruasi akan 
menurunkan kadar serotonin (Khomsan, 2007). Berdasarkan hasil penelitian 
yang dilakukan oleh Jacobs (2002) dan Bedoya (2011), Zat Gizi Mikro lain 
seperti kalsium mempunyai peran yaitu meringankan gejala sindrom 
premenstruasi, penelitian klinis membuktikan bahwa suplementasi kalsium 
dapat membantu mengurangi gangguan psikis dan fisik yang diakibatkan oleh 
sindrom premenstruasi. Pemberian kalsium murni terbukti secara signifikan 
menghasilkan 50% pengurangan gejala sindrom premenstruasi. 
Faktor yang mempengaruhi kejadian sindrom premestruasi selain zat gizi 
mikro yaitu aktifitas fisik juga dapat mempengaruhi kejadian sindrom 
premenstruasi. Penelitian yang dilakukan Tambing (2012) menyebutkan 
bahwa defisiensi endorfin dalam tubuh dapat mengakibatkan sindrom 
premenstruasi, namun dengan aktivitas fisik yang tinggi dapat merangsang 
hormon endorfin keluar dan menimbulkan perasaan tenang saat sindrom 
premenstruasi terjadi. 
2. METODE PENELITIAN 
Penelitian ini menggunakan desain observasional dengan rancangan penelitian 
crossectional. Pelaksanaan penelitian ini dilakukan pada bulan November 
sampai Desember di SMA N Colomadu. Sampel penelitian ini adalah 52 
siswi. Penentuan sampel dilakukan dengan metode Propotional Random 
Sampling berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi.Data identitas responden 
dilakukan pengisian oleh subjek sendiri, data aktifitas fsik diperoleh dengan 
cara merecall kegiatan subjek selama 7x 24 jam, data asupan vitamin B6 dan 
kalsium diperoleh dengan semiquantitative food frequency Questionar dan 
data kejadian sindrom premenstruasidiperoleh dengan memberikan form 
berupa catatan harian tentang gejala sindrom premenstruasi selama 2 periode. 
Uji kenormalan menggunakan Kolmogorov Smirnov. Uji bivariat 
menggunakan uji hubungan Pearson Product Moment dan Rank Spearman. 
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3. HASIL DAN PEMBAHASAN 
SMA N Colomadu terletak di Jl. Fajar Indah Kecamatan Colomadu 
Kabupaten Karanganyar Provinsi Jawa Tengah. Jumlah peserta didik untuk 
angkatan 2015/2016 SMA N Colomadu berjumlah 888 siswa dengan 541 
siswa perempuan dan 347 siswa laki-laki. Kegiatan ekstrakulikuler yang 
terdapat di SMA N Colomadu meliputi  ROHIS, Pramuka, Basket, dan PMR. 
Kegiatan yang paling banyak diikuti oleh siswi yaitu Pramuka dan PMR.  
 3.1  Analisis Univariat 
 Karakteristik Subjek Penelitian 
 Distribusi Karakteristik Subjek Dapat dilihat pada Tabel 1. 
Tabel 1 
Distribusi Karakteristik Subjek Penelitian 
Variabel Frekuensi Persentase (%) 
Umur   
16 tahun 41 78,8 
17 tahun 11 21,2 
Umur Menarche   
10 tahun 5 9,6 
11 tahun 13 25,0 
12 tahun 13 25,0 
13 tahun 15 28,8 
14 tahun 6 11,5 
  
Berdasarkan Tabel 1, hasil penelitian menunjukkan sebagian besar umur 
subjek penelitian yaitu 16 tahun sebanyak 41 siswi (78,8%) dan sepertiga 
subjek penelitian mengalami menstruasi pertama kali ( Menarche) pada umur 
13 tahun. 
3.2  Distribusi Asupan Vitamin B6 subjek penelitian 
Asupan vitamin B6 subjek penelitian dapat dilihat pada tabel 2 berikut ini : 
Tabel 2 
Distribusi Frekuensi Subjek Berdasarkan Asupan Vitamin B6 
Asupan B6 Frekuensi (n) Presentase (%) 
Kurang 17 32.7 
Cukup 35 67.3 
Total 52 100.0 
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Berdasarkan hasil penelitian asupan Vitamin B6 subyek penelitian masuk pada 
kategori cukup yaitu 36 siswi (67.3%). Rata-rata asupan Vitamin B6 pada 
subyek penelitian adalah 1.26 ± 0.23 mg, dimana asupan terendah pada 
subyek penelitian yaitu 0.80 mg dan asupan Vitamin B6 tertinggi yaitu 2.0 
mg. Bahan makanan sumber Vitamin B6 yang sering dikonsumsi subjek 
adalah sumber hewani yaitu telur 1-2x perhari, ikan 3-4x perminggu dan telur 
puyuh 1-2x perminggu. Sumber nabati yaitu tahu 2-3x perhari, tempe 2-3x 
perhari. Sumber Vitamin B6 dari sayuran yaitu bayam 5-6x perminggu, daun 
papaya 2-3x perminggu, dan daun singkong 1-2x perminggu 
3.3  Distribusi Kalsium Subjek Penelitian 
Distribusi Frekuensi Subjek Berdasarkan Asupan Kalsium dapat dilihat pada 
Tabel 3. 
Tabel 3 
Distribusi Frekuensi Subjek Berdasarkan Asupan Kalsium 
Asupan Kalsium Frekuensi (n) Presentase (%) 
Kurang 37 71.2 
Cukup 15 28.8 
Total 52 100.0 
 
Berdasarkan hasil penelitian asupan kalsium subjek memiiki kategori kurang  
yaitu 37  siswi (71.2%). Rata-rata asupan kalsium pada subjek penelitian 
adalah  1012 ± 213.6 mg, dimana asupan terendah pada subjek penelitian 
yaitu 526.6  mg dan asupan kalsium tertinggi yaitu 1362.2 mg.  
Hasil wawancara melalui kuesoiner semi kuantitatif Food Frequency 
Questioner Menunjukkan ada lebih banyak subjek yang tingkat asupan 
Kalsium dengan kategori Kurang. Bahan makanan sumber kalsium yang 
sering dikonsumsi subjek adalah sumber hewani yaitu ikan 2-3 perminggu, 
telur puyuh 1-2x perminggu, teri kering 1-2x perbulan dan sardines(kaleng) 2-
3x perbulan. Sumber kalsium dari susu kental manis 2-3x perminggu, susu 




 3.4  Distribusi Aktifitas Fisik Subjek Penelitian 
Distribusi Frekuensi Subjek Berdasarkan aktifitas fisik dapat dilihat pada 
Tabel 4. 
Tabel 4 
Distribusi Frekuensi Subjek Berdasarkan Aktifitas fisik 
Aktifitas Fisik Frekuensi (n) Presentase (%) 
Aktifitas Ringan (Sedentary) 35 67.3 
Aktifitas Sedang (Moderate) 17 32.7 
Total 52 100.0 
 
Berdasarkan hasil penelitian aktifitas fisik, subjek Penelitian sebagian besar  
masuk pada kategori aktifitas ringan (Sedentary) yaitu 35  siswi (67.3%). rata-
rata aktifitas fisik pada subyek penelitian adalah  1.64 ± 0.12. Aktifitas fisik 
terendah pada subyek penelitian yaitu 1.42  dan aktifitas fisik tertinggi yaitu 
1.90). 
Pada penelitian ini sebagian besar subjek masuk kategori aktifitas ringan 
karena pada hari senin sampai sabtu subjek mempunyai kegiatan belajar di 
sekolah siswi hanya melakukan duduk sambil menulis dan membaca  dengan 
waktu 6 jam selama 6 hari sedangkan waktu libur hanya dihabiskan untuk 
bermain gadget dan menonton televisi rata-rata 5 jam dihari libur dan 3 jam 
dihari biasa. 
 3.5  Distribusi Gejala Sindrom Premenstruasi Subjek Penelitian 
Distribusi subjek berdasarkan Gejala Sindrom Premenstruasi dari hasil 
penelitian dapat dilihat pada Tabel 5. 
  Tabel 5 




Frekuensi(n) Presentase (%) 














Berdasarkan hasil penelitian gejala Sindrom Premenstruasi,  subjek Penelitian 
sebagian besar  masuk pada kategori Gejala PMS sedang  yaitu 18  siswi 
(34.6%). rata-rata gejala PMS pada subyek penelitian adalah  24.23 ± 11.1 . 
Skor gejala PMS terendah subyek penelitian yaitu  6  dan skor gejala PMS 
tertinggi yaitu 52. Sebagian besar subjek penelitian mengalami gejala fisik 
berupa nyeri perut dan payudara. 
 3.6 Analisis Bivariat 
 Hubungan asupan Vitamin B6 dengan Kejadian Sindrom Premenstruasi 
Distribusi Subjek berdasarkan Asupan Vitamin B6 terhadap sindrom 
Premenstruasi dilihat pada Tabel 6. 
Tabel 6 
Distribusi Asupan Vitamin B6 dengan Sindrom Premenstruasi 
Variabel Mean±sd p* 
Asupan Vitamin B6 1,26±0,23 0,002 
SIndrom Premenstruasi 24,23±11,1  
 
Tabel 6 menunjukkan bahwa rata-rata asupan vitamin B6 subjek penelitian 
adalah 1,26±0,23 mg per hari dan rata-rata skor gejala sindrom premenstruasi 
24,23±11,1 dan diperoleh nilai p = 0.002 (p<0.05) dengan nilai r= -4,425 
maka Ho ditolak, sehingga dapat ditarik kesiumpulan  bahwa ada hubungan 
antara asupan Vitamin B6 dengan kejadian sindrom premenstruasi pada siswi 
SMA N Colomadu. 
Menurut Johnson (2005) menyatakan bahwa Salah satu zat gizi mikro yaitu 
Vitamin B6 dapat memperbaiki salah satu gejala sindrom premenstruasi 
berupa suasana hati yaitu triptofan (suatu asam amino esensial) Vitamin B6 
atau Piridoksin yang mempunyai peran sebagai koenzim dan metabolisme 
protein yang termasuk didalamnya berupa asam amino triptofan yang 
berkaitan dengan serotonin, karena serotonin disintesis dari asam amino 
triptofan dengan bantuan Vitamin B6.  
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 3.7 Hubungan Asupan Kalsium dengan Sindrom Premenstruasi 
Distribusi asupan kalsium dengan kejadian Sindrom Premenstruasi dapat 
dilihat pada Tabel 7. 
Tabel 7. 
Distribusi asupan Kalsium dengan Sindrom Premenstruasi 
Variabel Mean±sd p* 
Asupan Kalsium 1012,1±213,6 0,004 
SIndrom Premenstruasi 24,23±11,1  
 
Tabel 7 menunjukkan bahwa rata-rata asupan kalsium subjek penelitian 
adalah 1012,1±213,6 mg per hari dan rata-rata skor gejala sindrom 
premenstruasi 24,23±11,1 dan diperoleh nilai p = 0.004 (p<0.05) nilai r = -
0,397 maka Ho ditolak, sehingga dapat ditarik kesiumpulan  bahwa ada 
hubungan antara asupan Kalsium dengan kejadian sindrom premenstruasi 
pada remaja putri SMA N Colomadu. 
Kalsium merupakan salah satu mineral yang mempunyai peran sebagai anti 
stress, stress merupakan salah satu gejala psikis yang terjadi selama pra 
menstruasi. Menurut Linder dalam Devi, dkk (2010) apabila terjadi defisiensi 
kalsium pada fase luteal maka akan meningkatkan kekejangan hal ini dapat 
meningkatkan keluhan sindrom premenstruasi pada wanita.  
 3.8 Hubungan Aktifitas Fisik Terhadap Sindrom Premenstruasi 
Distribusi aktifitas fisik responden dengan kejadian sindrom premenstruasi 
dapat dilihat pada Tabel 8. 
Tabel  8 
Distribusi Aktifitas Fisik dengan Sindrom Premenstruasi 
Variabel Mean±sd p* 
Aktifitas Fisik 1,63±0,12 0,002 
SIndrom Premenstruasi 24,23±11,1  
 
Tabel 8 menunjukkan bahwa rata-rata aktifitas fisik berdasarkan nilai Physical 
Activity Level (PAL) siswi adalah 1,64±0,12 dan rata-rata skor gejala sindrom 
premenstruasi 24,23±11,1 dan diperoleh nilai p=0.001 (p<0.05) nilai r= -0,423 
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maka Ho ditolak, sehingga dapat ditarik kesiumpulan  bahwa ada hubungan 
antara aktifitas fisik  dengan kejadian sindrom premenstruasi pada siswi SMA 
N Colomadu. 
Menurut Nurlaila (2008) bahwa aktifitas fisik yang tinggi akan berkontribusi 
dalam meningkatkan produksi dan pelepasan endorfin pada tubuh, dimana 
hormone endorfin ini mempunyai peran dalam pengendalian terhadap stress.  
 4. PENUTUP 
a. Hasil analisis rata-rata asupan vitamin B6 1,26±0,23 mg per hari. 
Sebanyak 17 siswi (32,7%) masuk kategori kurang dan sebanyak 35 siswi 
(67,3%) masuk kategori cukup. 
b. Hasil analisis rata-rata asupan kalsium 1012±213,6 mg per hari. Sebanyak 
37 siswi (71,2%) masuk kategori kurang dan sebanyak 15 siswi (28,8%) 
masuk kategori cukup. 
c. Hasil analisis rata-rata aktifitas fisk 1,63±0,12 dengan nilai aktifitas ringan 
sebanyak 35 siswi (67,3%) dan untuk aktifitas sedang sebanyak 17 siswi 
(32,7%). 
d. Terdapat hubungan antara asupan vitamin B6 dengan kejadian sindrom 
premenstruasi pada remaja di SMA N Colomadu (p=0,002) nilai r =0.425. 
e. Terdapat hubungan antara asupan Kalsium dengan kejadian sindrom 
premenstruasi pada remaja di SMA N Colomadu (p=0,004) nilai r  -0,397. 
f. Terdapat hubungan antara aktifitas fisik dengan kejadian sindrom 
premenstruasi pada remaja di SMA N Colomadu (p=0,002) nilai r  -0,423. 
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